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  ﺑﻬﺸﺘﻲ دﻛﺘﺮ ﻃﺎﻫﺮه اﺷﻚ ﺗﺮاب، داﻧﺸﻴﺎر داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﻴﺪ -
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  ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸﻲ و ﺑﻬﺰﻳﺴﺘﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎهآﻣﺎر ﺣﻴﺎﺗﻲ  اﺳﺘﺎدﻳﺎر ،دﻛﺘﺮ ﻋﻨﺎﻳﺖ اﻟﻪ ﺑﺨﺸﻲ -
  ، داﻧﺸﻴﺎر داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﻴﺪ ﺑﻬﺸﺘﻲ دﻛﺘﺮ ﻣﻬﺮﻧﻮش ﭘﺎزارﮔﺎدي -
  ﺗﻬﺮان دﻛﺘﺮ ﺣﻤﻴﺪ ﭘﻴﺮوي، داﻧﺸﻴﺎر داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ -
 ﺮانداﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺗﻬ دﻛﺘﺮ ﻣﺤﻤﺪﻋﻠﻲ ﭼﺮاﻏﻲ، داﻧﺸﻴﺎر -
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  ﺧﻮراﺳﮕﺎن-، داﻧﺸﻴﺎر داﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﻲ اﺻﻔﻬﺎندﻛﺘﺮ ﺣﻴﺪرﻋﻠﻲ ﻋﺎﺑﺪي -
  اﷲ ﺑﻘﻴﻪ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه داﻧﺸﻴﺎر ﻋﺒﺎدي، ﻋﺒﺎس دﻛﺘﺮ -
  ﺷﻬﻴﺪ ﺑﻬﺸﺘﻲﭘﺰﺷﻜﻲ  داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم اﺳﺘﺎد  دﻛﺘﺮ ﻋﺒﺎس ﻋﺒﺎس زاده، -
  ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸﻲ و ﺑﻬﺰﻳﺴﺘﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه اﺳﺘﺎدﻳﺎر ،دﻛﺘﺮ ﺳﺎدات ﺳﻴﺪﺑﺎﻗﺮ ﻣﺪاح -
 داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺗﻬﺮان داﻧﺸﻴﺎر، دﻛﺘﺮ ﻧﻌﻴﻤﻪ ﺳﻴﺪ ﻓﺎﻃﻤﻲ -
  ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸﻲ و ﺑﻬﺰﻳﺴﺘﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه رداﻧﺸﻴﺎ ،دﻛﺘﺮ ﻣﺴﻌﻮد ﻓﻼﺣﻲ ﺧﺸﻜﻨﺎب -
  دﻛﺘﺮ ﻟﻴﻼ ﻗﻠﻲ زاده، اﺳﺘﺎدﻳﺎر داﻧﺸﮕﺎه ﻓﻨﺎوري ﺳﻴﺪﻧﻲ، اﺳﺘﺮاﻟﻴﺎ -
  ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸﻲ و ﺑﻬﺰﻳﺴﺘﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎهﻲ آﻣﺎر ﺣﻴﺎﺗ داﻧﺸﻴﺎر، دﻛﺘﺮ ﻣﺴﻌﻮد ﻛﺮﻳﻤﻠﻮ -
  ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸﻲ و ﺑﻬﺰﻳﺴﺘﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه ، اﺳﺘﺎدﻳﺎردﻛﺘﺮ ﺳﻴﺪ ﺣﺒﻴﺐ اﻟﻪ ﻛﻮاري -
  ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﻴﺪ ﺑﻬﺸﺘﻲدﻛﺘﺮ ﺳﻌﺎد ﻣﺤﻔﻮظ ﭘﻮر، داﻧﺸﻴﺎر داﻧﺸﮕﺎه  -
  ﭘﺰﺷﻜﻲ ﮔﻨﺎﺑﺎد  ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه اﺳﺘﺎدﻳﺎر، دﻛﺘﺮ ﻋﻠﻲ ﻣﺤﻤﺪ ﭘﻮر -
  ﻣﺪرس ﺮﺑﻴﺖﺗ داﻧﺸﮕﺎه داﻧﺸﻴﺎر ،دﻛﺘﺮ ﻋﻴﺴﻲ ﻣﺤﻤﺪي -
  ﺗﻬﺮان ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه اﺳﺘﺎدﻳﺎر ،دﻛﺘﺮ ﻧﺪا ﻣﻬﺮداد -
  ﺗﻬﺮان ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه اﺳﺘﺎد، دﻛﺘﺮ رﺿﺎ ﻧﮕﺎرﻧﺪه -
  ، اﺳﺘﺎدﻳﺎر داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﺑﻬﺰﻳﺴﺘﻲ و ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸﻲﺗﺒﺮﻳﺰي دﻛﺘﺮ ﻛﻴﺎن ﻧﻮروزي -
  ﺗﻬﺮان ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه اﺳﺘﺎد ،دﻛﺘﺮ ﻋﻠﻴﺮﺿﺎﻧﻴﻜﺒﺨﺖ ﻧﺼﺮآﺑﺎدي -
  ﺷﺎﻫﺪ ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه داﻧﺸﻴﺎر ،ﻛﺮﻳﻤﻮي ﻫﺮويدﻛﺘﺮ ﻣﺠﻴﺪه  -
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 ﭼﺎﻗﻲ ﻣﺒﺘﻼﺑﻪﺑﺮ اﺻﻼح ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ زﻧﺎن  "اﻧﺘﺨﺎبﻧﻈﺮﻳﻪ "اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ 





 ﻣﺆﺛﺮﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺨﺘﻠﻔﻲ ﺑﺮ ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ اﻓﺮاد ﭼﺎق  و ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ ﺗﺮﻛﻴﺒﻲ از اﻟﮕﻮﻫﺎي رﻓﺘﺎري و ﻋﺎدات ﻓﺮدي در زﻧﺪﮔﻲ اﺳﺖ :ﻣﻘﺪﻣﻪ
  .اﺳﺖ ﺷﺪه اﻧﺠﺎمﭼﺎﻗﻲ  ﻣﺒﺘﻼﺑﻪﺑﺮ اﺻﻼح ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ زﻧﺎن  "اﻧﺘﺨﺎبﻧﻈﺮﻳﻪ "ﺗﻌﻴﻴﻦ اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ  ﺑﺎﻫﺪفاﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ . اﺳﺖ
ﺻﻮرت  ﻧﻔﺮ ﺑﻪ 03، 3931ﻫﺎي ﺗﻐﺬﻳﻪ ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن اردﻛﺎن در ﺳﺎل  ﺑﻮده و از ﺑﻴﻦ ﻛﻠﻴﻨﻴﻚ ﺠﺮﺑﻲﺗاﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﻴﻤﻪ  :ﻫﺎ روشﻣﻮاد و 
 elytsefiL“  "ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ"ﭘﻴﺶ آزﻣﻮن . ﻣﺪاﺧﻠﻪ وﻛﻨﺘﺮل ﺑﻄﻮر ﻛﺎﻣﻼ ﺗﺼﺎدﻓﻲ اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪﻧﺪﻧﻔﺮي  51ﺗﺼﺎدﻓﻲ در دو ﮔﺮوه 
 7ﺟﻠﺴﺎت واﻗﻌﻴﺖ درﻣﺎﻧﻲ در . ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ رواﻳﻲ و ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ ﺑﻪ روش آﻟﻔﺎي ﻛﺮوﻧﺒﺎخ ﺗﺄﻳﻴﺪ ﺷﺪه، از ﺗﻤﺎم اﻓﺮاد ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ  ”eriannoitseuQ
 دو ﮔﺮوه ﺑﻴﻦﺑﻌﺪ از اﺗﻤﺎم ﺟﻠﺴﺎت، . در اﻳﻦ ﻣﺪت ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل درﻣﺎﻧﻲ را درﻳﺎﻓﺖ ﻧﻜﺮدﻧﺪ. ﺪﻫﺎي ﮔﺮوه ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺑﺮﮔﺰار ﮔﺮدﻳ ﺟﻠﺴﻪ ﺑﺮاي آزﻣﻮدﻧﻲ
ﻣﻮرد ﺗﺠﺰﻳﻪ و ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻗﺮار  12ﻧﺴﺨﻪ  SSPSداده ﻫﺎ ﺑﻪ وﺳﻴﻠﻪ ﻧﺮم اﻓﺰار آﻣﺎري . ﺗﻮزﻳﻊ ﺷﺪﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﭘﺲ آزﻣﻮن  "ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ"
 .ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻧﺸﺎن . اﻓﺰاﻳﺶ ﻳﺎﻓﺖ 531/37ﺑﻮد ﻛﻪ در ﭘﺲ از آزﻣﻮن ﺑﻪ  501/70در ﮔﺮوه ﻣﺪاﺧﻠﻪ، ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻛﻞ ﭘﻴﺶ آزﻣﻮن  :ﻫﺎ ﻳﺎﻓﺘﻪ
، ورزش و ﺗﻨﺪرﺳﺘﻲ (P>0/10)، ﺗﻐﺬﻳﻪ و ﻛﻨﺘﺮل وزن (P>0/50)ﺑﺮ اﺻﻼح اﺑﻌﺎد ﺳﻼﻣﺖ ﺟﺴﻤﺎﻧﻲ  "ﻧﻈﺮﻳﻪ اﻧﺘﺨﺎب"درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ : داد
  .ﺑﻮده اﺳﺖ ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ زﻧﺎن ﻣﺒﺘﻼﺑﻪ ﭼﺎﻗﻲ ﻣﺆﺛﺮ( P>0/10)ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ  و ﺳﻼﻣﺖ روان( P>0/10)
 "اﻧﺘﺨﺎبﻧﻈﺮﻳﻪ " ﮔﺮدد ﻣﻲﻟﺬا ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد . ﭼﺎﻗﻲ ﻣﺆﺛﺮ ﺑﻮد ﻣﺒﺘﻼﺑﻪﺑﺮ ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ زﻧﺎن  "اﻧﺘﺨﺎبﻧﻈﺮﻳﻪ "درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ  :ﮔﻴﺮي ﻧﺘﻴﺠﻪ
 .ﻗﺮار ﮔﻴﺮد ﻫﺎ ﺳﺎزﻣﺎنﺑﺮاي اﺻﻼح ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ اﻓﺮاد ﭼﺎق در دﺳﺘﻮر ﻛﺎر 
  .ﻲﭼﺎﻗﻧﻈﺮﻳﻪ اﻧﺘﺨﺎب، ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ،  :ﻫﺎ واژه ﻛﻠﻴﺪ
  












  (ولﺆﻣﺴ ﻧﻮﻳﺴﻨﺪه) ﻛﺎرﺷﻨﺎس ارﺷﺪ رواﻧﺸﻨﺎﺳﻲ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ، ﮔﺮوه رواﻧﺸﻨﺎﺳﻲ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ، واﺣﺪ ﻋﻠﻮم و ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت داﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﻲ ﻳﺰد، ﻳﺰد، اﻳﺮان -1
  moc.liamg @19razetne.h :ﭘﺴﺖ اﻟﻜﺘﺮوﻧﻴﻜﻲ
  .زاد اﺳﻼﻣﻲ، واﺣﺪ ﻋﻠﻮم و ﺗﺤﻘﻴﻘﺎت ﻳﺰد، اﻳﺮاناﺳﺘﺎدﻳﺎر، ﮔﺮوه رواﻧﺸﻨﺎﺳﻲ ﺑﺎﻟﻴﻨﻲ، داﻧﺸﮕﺎه آ - 2
 .ﭘﺰﺷﻚ، داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﻬﻴﺪ ﺻﺪوﻗﻲ ﻳﺰد، ﻳﺰد، اﻳﺮان روان - 3
 
  و ﻫﻤﻜﺎران ﻣﺤﻤﺪرﺿﺎ اﻧﺘﻈﺎري ﻣﻴﺒﺪي  ...ﻧﻈﺮﻳﻪ"اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ 
  





ﻗﺮون  ﺑﻪ دﻧﺒﺎل ﺻﻨﻌﺘﻲ ﺷﺪن و ﮔﺮاﻳﺶ ﺑﻪ زﻧﺪﮔﻲ ﻣﺎﺷﻴﻨﻲ در
اﺧﻴﺮ، ﺷﻴﻮع ﭼﺎﻗﻲ در ﺟﻬﺎن ﺑﻪ ﺣﺪي رﺳﻴﺪه اﺳﺖ ﻛﻪ ﻣﻌﻴﺎرﻫﺎي 
 ﺗﺮﻳﻦ ﺷﺎﻳﻊ (.1)را ﭘﺸﺖ ﺳﺮﻧﻬﺎده اﺳﺖ ( ﭘﺎﻧﺪﻣﻲ) ﺷﺪن ﺟﻬﺎﻧﻲ
 ﻛﻪ ﻃﻮري ﺑﻪ ،(2) ﺷﻮد ﻣﻲﻣﻌﻀﻞ ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ اﻛﺜﺮ ﻛﺸﻮرﻫﺎ ﻣﺤﺴﻮب 
در درﻣﺎن ﺑﺴﻴﺎري  ﻓﺮاوان ﻫﺎي ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ ﺑﺎوﺟﻮد ﺷﻮد ﻣﻲ ﺑﻴﻨﻲ ﭘﻴﺶ
زﻧﺪﮔﻲ، ﭼﺎﻗﻲ اوﻟﻴﻦ ﻋﻠﺖ ﻛﺎﻫﺶ ﺑﻪ اﻣﻴﺪ  اﻓﺰاﻳﺶو  ﻫﺎ ﺑﻴﻤﺎرياز 
ﺑﺮ اﺳﺎس ﺗﻌﺮﻳﻒ (. 3)ﺳﺎل آﻳﻨﺪه ﺧﻮاﻫﺪ ﺑﻮد  001اﻣﻴﺪ زﻧﺪﮔﻲ در 
 ﻋﻨﻮان ﺑﻪو ﭼﺎﻗﻲ  وزن اﺿﺎﻓﻪ، (OHW)ﻧﻲ ﺳﺎزﻣﺎن ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺟﻬﺎ
ﭼﺮﺑﻲ در ﺑﺪن ﻛﻪ ﺳﻼﻣﺘﻲ ﻓﺮد  ازاﻧﺪازه ﺑﻴﺶﺗﺠﻤﻊ ﻏﻴﺮﻃﺒﻴﻌﻲ ﻳﺎ 
ﺣﺎﻛﻲ از رﺷﺪ ﻧﺮخ ﭼﺎﻗﻲ  آﻣﺎرﻫﺎ. ﺷﻮد ﻣﻲﺷﻨﺎﺧﺘﻪ  ﻛﻨﺪ ﻣﻲرا ﻣﺨﺘﻞ 
اﻳﻦ رﻗﻢ ﻫﻤﭽﻨﺎن روﻧﺪ رو ﺑﻪ رﺷﺪي را ﻃﻲ ﺑﻮده ﺑﻄﻮرﻳﻜﻪ 
ﻣﻴﻠﻴﻮن ﻧﻔﺮ  735ﺑﻪ  0302ﺗﺎ ﺳﺎل  رود ﻣﻲو اﻧﺘﻈﺎر  ﻛﻨﺪ ﻣﻲ
ﻛﻪ ﺷﻴﻮع و ﺑﺮوز ﭼﺎﻗﻲ  دﻫﺪ ﻣﻲﻧﺸﺎن  ﻫﺎ ﺑﺮرﺳﻲ (.4)اﻳﺶ ﻳﺎﺑﺪ اﻓﺰ
رژﻳﻢ ﻏﺬاﻳﻲ ﻧﺎﻣﻨﺎﺳﺐ و  ﺧﺼﻮص ﺑﻪﺑﺎ ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ ﻧﺎﺳﺎﻟﻢ و 
  (.5) ﻳﺎﺑﺪ ﻣﻲاﻓﺰاﻳﺶ  ﺗﺤﺮﻛﻲ ﺑﻲ
 ﺑﻠﻨﺪﻣﺪتو  ﻣﺪت ﻛﻮﺗﺎهو ﭼﺎﻗﻲ، داراي ﻋﻮارض  وزن اﺿﺎﻓﻪ
و  ﻣﺪت ﻛﻮﺗﺎهﻋﻮارض  ازﺟﻤﻠﻪ ﻧﻔﺲ اﻋﺘﻤﺎدﺑﻪﻛﺎﻫﺶ . اﺳﺖ
از ﻋﻮارض  ﻫﺎ ﺳﺮﻃﺎن ﺑﺮﺧﻲ، دﻳﺎﺑﺖ ﻋﺮوﻗﻲ –ي ﻗﻠﺒﻲ ﻫﺎ ﺑﻴﻤﺎري
ﻛﻪ  دﻫﺪ ﻣﻲﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻧﺸﺎن (. 6) ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ آن ﺑﻠﻨﺪﻣﺪت
ﻣﺰاﻳﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ زﻳﺎدي  ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻲﺣﺘﻲ ﻣﻘﺪار ﻛﻤﻲ ﻛﺎﻫﺶ وزن 
ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺳﺒﻚ ﻫﺎي  ﺷﻴﻮهاﺻﻼح  (.7)ﺑﻪ ﻫﻤﺮاه داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ 
 ﺗﺄﺛﻴﺮﮔﺬار درازﻣﺪتزﻧﺪﮔﻲ ﻫﻤﻮاره ﺟﻬﺖ ﭘﻴﺸﮕﻴﺮي از ﭼﺎﻗﻲ در 
 .ﺑﻮده اﺳﺖ
ﻳﻜﻲ از ﭼﻬﺎر راﻫﺒﺮد  ي ﭘﺎﻳﻪﺑﺮ اﺻﻼح ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ روﻳﻜﺮد  
دادن آﮔﺎﻫﻲ ﺑﻪ اﻓﺮاد در ﻣﻮرد ﻋﺎدات ﻏﺬاﻳﻲ و اﻧﺠﺎم ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ، 
ﻛﻪ ﻏﺬا ﺧﻮردن را ﺗﺤﺖ ﺗﺄﺛﻴﺮ ﻗﺮار  ﻫﺎﻳﻲ ﻣﺤﺮكاﺻﻼح و ﻛﻨﺘﺮل 
، ﺗﻮﺳﻌﻪ اﺻﻮل ﻏﺬا ﺧﻮردن ﺑﺮاي ﻛﻨﺘﺮل ﺳﺮﻋﺖ ﺧﻮردن دﻫﻨﺪ ﻣﻲ
ﻳﺠﺎد اﻧﮕﻴﺰه ﺑﺮاي و ﺗﺸﻮﻳﻖ و اﻳﺠﺎد ﺗﻘﻮﻳﺖ ﻣﺜﺒﺖ ﺑﺮاي ﺗﺜﺒﻴﺖ و ا
اﻳﻦ ﻧﺘﻴﺠﻪ رﺳﻴﺪ  ﺑﻪ nahorD (.8) ﮔﻴﺮد ﻣﻲﻛﺎﻫﺶ وزن ﺻﻮرت 
 ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻲو آﻣﻮزش دادن  ﻏﻴﺮﺗﻬﺎﺟﻤﻲي ﻫﺎ روشﻛﻪ ﺑﻪ ﻛﺎر ﮔﺮﻓﺘﻦ 
ﻳﻜﻲ (. 9)واﻗﻊ ﺷﻮد  ﻣﺆﺛﺮﺑﺮاي اﺻﻼح ﺷﻴﻮه ﺻﺤﻴﺢ زﻧﺪﮔﻲ اﻓﺮاد 
  .ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ، درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ ﻧﻈﺮﻳﻪ اﻧﺘﺨﺎب ﻫﺎ روشاز اﻳﻦ 
ﺑﺮ  ﻣﺒﺘﻨﻲ "yroehT eciohC"اﻧﺘﺨﺎب ﻧﻈﺮﻳﻪ 
 ﻛﻪ ﺷﻮد ﻣﻲدر اﻳﻦ ﻧﻈﺮﻳﻪ ﻣﻄﺮح  .رواﻧﺸﻨﺎﺳﻲ ﻛﻨﺘﺮل دروﻧﻲ اﺳﺖ
ﺑﺮ زﻧﺪﮔﻲ ﻛﻨﻮﻧﻲ ﻣﺎ اﺛﺮ ﺷﮕﺮﻓﻲ داﺷﺘﻪ اﺳﺖ وﻟﻲ  ﻫﺎ ﮔﺬﺷﺘﻪ
و ﺑﻪ  ﭘﺬﻳﺮي ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﺖﻣﻴﺰان . رﻓﺘﺎر ﻛﻨﻮﻧﻲ ﻣﺎ ﻧﻴﺴﺖ ﻛﻨﻨﺪه ﺗﻌﻴﻴﻦ
ﻛﻪ ﺑﺮاي  اي ﺷﻴﻮهرﺳﻤﻴﺖ ﺷﻨﺎﺧﺘﻦ و اﺣﺘﺮام ﺑﻪ واﻗﻌﻴﺖ ﻣﻮﺟﻮد و 
رﻓﺘﺎر  ﺷﻮد ﻣﻲاﻧﺘﺨﺎب ( ﺑﻪ دو ﻋﺎﻣﻞ ﭘﻴﺸﻴﻦ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ)ارﺿﺎي ﻧﻴﺎزﻫﺎ 
 اﻓﺮادﻛﻪ  دﻫﺪ ﻣﻲﻧﻈﺮﻳﻪ اﻧﺘﺨﺎب ﺗﻮﺿﻴﺢ . ﻛﻨﺪ ﻣﻲﻛﻨﻮﻧﻲ را ﺗﻌﻴﻴﻦ 
. دﻫﻨﺪ ﻣﻲاﻧﺠﺎم  ﻣﺴﻴﺮ زﻧﺪﮔﻲرا در  ﻫﺎﻳﻲ اﻧﺘﺨﺎبﭼﮕﻮﻧﻪ و ﭼﺮا 
ﻧﻈﺮﻳﻪ اﻧﺘﺨﺎب ﺑﻪ دﻧﺒﺎل ﺗﺒﺪﻳﻞ درك ﻣﺘﻌﺎرف ﻛﻨﻮﻧﻲ ﺑﻪ ﻳﻚ درك 
ﺎز ﺑﻪ ﺑﻘﺎء، ﻧﻴ)اﺳﺎﺳﻲ  ﮔﺎﻧﻪ ﭘﻨﺞﻧﻴﺎزﻫﺎي  (.01)ﻣﺘﻌﺎرف ﺟﺪﻳﺪ اﺳﺖ 
، ﻧﻴﺎز ﺑﻪ ، ﻧﻴﺎز ﺑﻪ ﻗﺪرت، ﻧﻴﺎز ﺑﻪ آزاديﻧﻴﺎز ﺑﻪ ﻋﺸﻖ و ﻣﺤﺒﺖ
 .ﺷﻮد ﻤﻲﺑﺮآورده ﻧ درﺳﺘﻲ ﺑﻪﻳﺎ  و ﺗﻨﺎﺳﺐ ﺑﻪدر اﻓﺮاد ﭼﺎق ﻳﺎ ( ﺗﻔﺮﻳﺢ
ﻛﺴﺐ  در ﺟﻬﺖ ازﺣﺪ ﺑﻴﺶﺑﻴﺸﺘﺮ اﻓﺮاد ﭼﺎق ﺑﺎ ﺧﻮردن  ﻛﻪ ﻃﻮري ﺑﻪ
ﻣﻌﻴﻮﺑﻲ را  ﭼﺮﺧﻪﻛﻪ اﻳﻦ ﺧﻮد ﻳﻚ  ﻛﻨﻨﺪ ﻣﻲﻟﺬت ﺑﻴﺸﺘﺮ اﻗﺪام 
آن در  ﺗﺒﻴﻴﻦﺑﺎ آﻣﻮزش ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ  ﻟﺬا .دﻫﺪ ﻣﻲﺷﻜﻞ 
ﻧﻴﺎزﻫﺎ را در  ﺗﻮان ﻣﻲ ،"اﻧﺘﺨﺎبﻧﻈﺮﻳﻪ "درﻣﺎﻧﻲ  ﻓﺮآﻳﻨﺪﭼﻬﺎرﭼﻮب 
در اﻓﺮاد ﭼﺎق . ، ﺑﺮآورده ﻧﻤﻮدﻫﺎ آنراﺳﺘﺎي ﺗﻌﺎدل ﻣﻨﻄﻘﻲ 
 از دﻧﻴﺎي ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ ﻓﺮد)اﺧﺘﻼﻓﺎت ﻧﺎﺷﻲ از دﻧﻴﺎي ﻛﻴﻔﻲ 
 اي ﮔﻮﻧﻪ ﺑﻪدارد، ﭘﺲ ﺑﺎﻳﺪ  وﺟﻮددﻧﻴﺎي واﻗﻌﻲ و  (ﺧﻮد ﻣﻄﻠﻮب
  .ر ﻛﻨﻨﺪ و اﻧﺘﺨﺎب ﻛﻨﻨﺪ ﻛﻪ اﻳﻦ اﺧﺘﻼف را ﻛﺎﻫﺶ دﻫﻨﺪرﻓﺘﺎ
ﻛﻪ درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ  رﺳﺪ ﻣﻲﺑﻪ ﻧﻈﺮ  ذﻛﺮﺷﺪهﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﺐ 
ﺑﺮ ﻧﻈﺮﻳﻪ اﻧﺘﺨﺎب ﺑﺮ اﺻﻼح ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ و اﺻﻼح ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ 
 ﺑﺎﻫﺪفﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ  ﻟﺬا. اﺳﺖ ﻣﺆﺛﺮدر درﻣﺎن ﭼﺎﻗﻲ اﻓﺮاد 
ﺳﺒﻚ  ﺗﻌﻴﻴﻦ اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ ﻧﻈﺮﻳﻪ اﻧﺘﺨﺎب ﺑﺮ اﺻﻼح
  .ﭼﺎﻗﻲ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ ﻣﺒﺘﻼﺑﻪزﻧﺪﮔﻲ زﻧﺎن 
  
ﻣﻮاد و روش ﻫﺎ
 
  
و در آن از دو  اﻧﺠﺎم ﺷﺪ ﺗﺠﺮﺑﻲ ﻧﻴﻤﻪﺑﻪ روش  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪاﻳﻦ 
  اﺳﺘﻔﺎده آزﻣﻮن ﭘﺲو  آزﻣﻮن ﭘﻴﺶو ﻛﻨﺘﺮل ﺑﺎ اﻧﺠﺎم  ﻣﺪﺧﻠﻪﮔﺮوه 
ﺑﻴﻦ ( ≥IMB03)اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ زﻧﺎن ﭼﺎق  ﻫﺎي ﻧﻤﻮﻧﻪ. اﺳﺖ ﺷﺪه
 ﺷﺘﻲ درﻣﺎﻧﻲ ﺷﻬﺮيﺑﻬﺪاداراي ﭘﺮوﻧﺪه در ﻣﺮاﻛﺰ  ،ﺳﺎل 06 ﺗﺎ 02
  .ﺑﻮد 3931ﺳﺎل ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن اردﻛﺎن در 
روش  و از ﻧﻔﺮ ﺑﻮد 03در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻮردﻧﻤﻮﻧﻪ  
 ﮔﺮوهﮔﺮوه ﻧﻤﻮﻧﻪ در  ﺗﻌﺪاد. اﺳﺖ ﺷﺪه اﺳﺘﻔﺎدهﺗﺼﺎدﻓﻲ  ﮔﻴﺮي ﻧﻤﻮﻧﻪ
 
  و ﻫﻤﻜﺎران ﻣﺤﻤﺪرﺿﺎ اﻧﺘﻈﺎري ﻣﻴﺒﺪي  ...ﻧﻈﺮﻳﻪ"اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ 
  
 4931 ﺑﻬﺎر 2ﺷﻤﺎره  4 دوره  3  رﺗﻘﺎي ﺳﻼﻣﺖ ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ ا
 
 در اﻳﻦ. (11)ﻛﻨﺪ  ﻧﻔﺮ ﻛﻔﺎﻳﺖ ﻣﻲ 51ﺑﺮاي ﻫﺮ ﮔﺮوه ﻣﺪاﺧﻠﻪ 
وه ﻛﻨﺘﺮل ﻗﺮار ﺮ در ﮔﺮﻧﻔ 51و  ﻣﺪاﺧﻠﻪﻧﻔﺮ در ﮔﺮوه  51 ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
آﻣﻮزش ﺗﻤﺎم اﻓﺮاد در ﺗﻤﺎم ﺟﻠﺴﺎت ﺣﻀﻮر  در ﺟﺮﻳﺎن. داﺷﺘﻨﺪ
ﺗﻤﺎم اﻓﺮاد از ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل ﻧﻴﺰ ﺑﺮاي ﺗﻜﻤﻴﻞ  .داﺷﺘﻨﺪ
  .ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻛﺮدﻧﺪ آزﻣﻮن ﭘﺲﻫﺎي  ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ "اﻃﻼﻋﺎت از  آوري ﺟﻤﻊدر اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺮاي 
 4ﻋﺒﺎرت و  92داراي ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ  اﻳﻦ. اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ "زﻧﺪﮔﻲﺳﺒﻚ 
 7)ﺗﻐﺬﻳﻪ و ﻛﻨﺘﺮل وزن  ،(ﻋﺒﺎرت 8) اﺑﻌﺎد ﺳﻼﻣﺖ ﺟﺴﻤﺎﻧﻲﻌﺪ ﺑ
 7) ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ روانﺳﻼﻣﺖ  ،(ﻋﺒﺎرت 7) ورزش و ﺗﻨﺪرﺳﺘﻲ، (ﻋﺒﺎرت
و  92 ﺣﺪاﻗﻞﻧﻤﺮات ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻣﺬﻛﻮر ﺑﻴﻦ . ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ (ﻋﺒﺎرت
ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از آزﻣﻮن  ﻫﻤﻜﺎران و ﻟﻌﻠﻲ .ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ 471ﺣﺪاﻛﺜﺮ 
 ﻣﻨﺰﻟﺔ ﺑﻪرا  "ﮔﻲزﻧﺪﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺳﺒﻚ "ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻋﺎﻣﻠﻲ رواﻳﻲ ﺳﺎزه 
ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ ﻣﻮرد  ﮔﻴﺮي اﻧﺪازهﺑﺮاي ارزﻳﺎﺑﻲ و  ﭼﻨﺪﺑﻌﺪياﺑﺰاري 
ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﭘﺎﻳﺎﺋﻲ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از . (21)ﻗﺮاردادﻧﺪ  ﺗﺄﻳﻴﺪ
آﻟﻔﺎي ﻛﺮوﻧﺒﺎخ . آﻟﻔﺎي ﻛﺮوﻧﺒﺎخ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪ ﮔﻴﺮي اﻧﺪازهروش 
و  0/98 :ﺑﺎ اﺑﻌﺎد ﻓﻮق ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ "زﻧﺪﮔﻲﺳﺒﻚ  ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ"ﺑﺮاي 
آزﻣﻮن، روي ﻳﻚ  ﮔﺬاري ﻧﻤﺮه. ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ 0/88 و 0/58و  0/78
( ﻛﺎﻣﻼً ﻣﻮاﻓﻖ) 6ﺗﺎ ( ﻛﺎﻣﻼً ﻣﺨﺎﻟﻒ) 1ﻛﻪ از  اي درﺟﻪ 6ﻣﻘﻴﺎس 
  .اﺳﺖ ﺷﺪه ﮔﺮﻓﺘﻪدر ﻧﻈﺮ 
واﻗﻌﻴﺖ درﻣﺎﻧﻲ ﻛﻪ ﺟﻠﺴﺎت ﺑﻮد  ﺻﻮرت ﺑﺪﻳﻦﺷﻴﻮه اﺟﺮاﻳﻲ 
 7ﻃﻲ  (ﻫﺎي رواﻧﺸﻨﺎﺧﺘﻲ اﺳﺖ واﻗﻌﻴﺖ درﻣﺎﻧﻲ ﻳﻜﻲ از درﻣﺎن)
ﺳﺮﻓﺼﻞ ﻣﺤﺘﻮاي ﺟﻠﺴﺎت . ﺑﺮﮔﺰار ﺷﺪﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺟﻠﺴﻪ ﺑﺮاي ﮔﺮوه 
   :درﻣﺎﻧﻲ ﺷﺎﻣﻞ
 آزﻣﻮن ﭘﻴﺶ ﺗﻜﻤﻴﻞﺗﺒﻴﻴﻦ اﻫﺪاف ﻃﺮح : ﺟﻠﺴﻪ اول
  "زﻧﺪﮔﻲﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺳﺒﻚ "
  ﻃﺮح و ﻧﻈﺮﻳﻪ اﻧﺘﺨﺎب ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎياراﺋﻪ ﺗﻌﺎرﻳﻒ : دوم ﺟﻠﺴﻪ
در ﻗﺎﻟﺐ ﺑﻌﺪ ﺳﻼﻣﺖ  اي ﭘﺎﻳﻪاراﺋﻪ ﻣﺒﺎﺣﺚ  :ﺳﻮم ﺟﻠﺴﻪ
  "اﻧﺘﺨﺎب ﻧﻈﺮﻳﻪ " ﭼﻬﺎرﭼﻮب
در ﺤﺮك و ورزش ﺑﻌﺪ ﺗ اي ﭘﺎﻳﻪاراﺋﻪ ﻣﺒﺎﺣﺚ : ﺟﻠﺴﻪ ﭼﻬﺎرم
  "اﻧﺘﺨﺎبﻧﻈﺮﻳﻪ " ﻗﺎﻟﺐ ﭼﻬﺎرﭼﻮب
 در ﻗﺎﻟﺐ ﭼﻬﺎرﭼﻮب ﺗﻐﺬﻳﻪاراﺋﻪ ﻣﺒﺎﺣﺚ اﺻﻮل : ﺟﻠﺴﻪ ﭘﻨﺠﻢ
  "اﻧﺘﺨﺎبﻧﻈﺮﻳﻪ "
 در ﻗﺎﻟﺐ ﭼﻬﺎرﭼﻮب رواﻧﺸﻨﺎﺳﻲاراﺋﻪ ﻣﺒﺎﺣﺚ : ﺟﻠﺴﻪ ﺷﺸﻢ
  "اﻧﺘﺨﺎبﻧﻈﺮﻳﻪ "
ﭘﺎﺳﺨﮕﻮﻳﻲ ﺑﻪ  ،آزﻣﻮن ﭘﺲاﺟﺮاي ، ﺑﻨﺪي ﺟﻤﻊ: ﺟﻠﺴﻪ ﻫﻔﺘﻢ
  ﻴﺎﺑﻲﺷزاﻋﻀﺎ و ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺟﻠﺴﺎت ﭘﻴﮕﻴﺮي و ار ﺳﻮاﻻت
ﺑﻪ ﺳﺒﺐ رﻋﺎﻳﺖ اﺻﻮل اﺧﻼﻗﻲ در ﭘﺎﻳﺎن ﭘﮋوﻫﺶ ﺟﻠﺴﺎت 
 ﻫﺎ داده .ﺑﺮاي ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل اﺟﺮا ﮔﺮدﻳﺪ ﻋﻴﻨﺎًواﻗﻌﻴﺖ درﻣﺎﻧﻲ 
روش آﻣﺎري  .ﺷﺪ ﺗﺤﻠﻴﻞ و  ﺗﺠﺰﻳﻪ 12ﻧﺴﺨﻪ   SSPSﺑﺎ
ﺟﺪاول  :ﺗﻮﺻﻴﻔﻲ ﺷﺎﻣﻞ آﻣﺎر ،در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﻮرداﺳﺘﻔﺎده
روش  :ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ، اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر و ﻧﻤﻮدار و آﻣﺎر اﺳﺘﻨﺒﺎﻃﻲ ﺷﺎﻣﻞ





ﻧﻈﺮﻳﻪ "اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ  ﺑﺎﻫﺪفﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ 
 ﮔﺮﻓﺘﻪ اﻧﺠﺎمﭼﺎﻗﻲ  ﻣﺒﺘﻼﺑﻪﺑﺮ اﺻﻼح ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ زﻧﺎن  "اﻧﺘﺨﺎب
اﺳﺖ ﻛﻪ ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ و اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر ﻧﻤﺮات ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ در دو 
ﺑﻪ ﺷﺮح ذﻳﻞ  1ﻃﺒﻖ ﺟﺪول  آزﻣﻮن ﭘﺲو  آزﻣﻮن ﭘﻴﺶﻣﺮﺣﻠﻪ 
  .ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ
  
  آزﻣﻮن ﭘﺲو  آزﻣﻮن ﭘﻴﺶﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ و اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر ﻧﻤﺮات ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ در دو ﻣﺮﺣﻠﻪ  :1ﺟﺪول 
  ﻫﺎ ﺷﺎﺧﺺ
 ﮔﺮوه
 ﭘﺲ از آزﻣﻮن ﭘﻴﺶ از آزﻣﻮن




  83/87  6/22  1/806  13/70  04/04 6/53  1/146 13/04  ﺳﻼﻣﺖ ﺟﺴﻤﺎﻧﻲ
  52/11  5/10  1/492  82/04  72/45  5/42  1/553  82/04  ﺗﻐﺬﻳﻪ و ﻛﻨﺘﺮل وزن
  32/71  4/18  1/342  62/08  32/60  4/08  1/042  62/37  ورزش و ﺗﻨﺪرﺳﺘﻲ
  42/36  4/69  1/282  92/70  52/018  5/80  1/213  92/33  ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ روانﺳﻼﻣﺖ 




  51/36  3/59  1/120  33/39  64/62 6/08  1/657 72/78  ﺳﻼﻣﺖ ﺟﺴﻤﺎﻧﻲ
  41/11  3/26  0/079  23/06  87/87 01/23  2/292 12/37  ﺗﻐﺬﻳﻪ و ﻛﻨﺘﺮل وزن
  31/11  3/57  0/539  33/04  601/94 8/78  2/566 42/39  ورزش و ﺗﻨﺪرﺳﺘﻲ
  01/20  3/61  0/818  53/08  58/38 9/62  2/93 03/35  ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ روانﺳﻼﻣﺖ 
  65/760  7/84  1/339  531/37  947/94  72/73  7/960  501/70 ﻛﻞ آزﻣﻮن
 
  و ﻫﻤﻜﺎران ﻣﺤﻤﺪرﺿﺎ اﻧﺘﻈﺎري ﻣﻴﺒﺪي  ...ﻧﻈﺮﻳﻪ"اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ 
  
 4931 ﺑﻬﺎر 2ﺷﻤﺎره  4 دوره  4  ﻣﺪﻳﺮﻳﺖ ارﺗﻘﺎي ﺳﻼﻣﺖ 
 
ﻛﻨﺘﺮل در ﮔﺮوه  آزﻣﻮن ﭘﻴﺶﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻛﻞ ±اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر
 آزﻣﻮنﻛﻪ اﻳﻦ ﻣﻘﺪار در ﭘﺲ از  ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ 511/78±91/46
  .ﺑﻮد ﻛﻪ ﺗﻔﺎوت ﻧﺪاﺷﺖ 511/33±91/21
ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻛﻞ  ±اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﻴﺎر ﻣﺪاﺧﻠﻪﻫﻤﭽﻨﻴﻦ در ﮔﺮوه 
ﻛﻪ اﻳﻦ ﻣﻘﺪار در ﭘﺲ از  ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ 501/70±72/73 آزﻣﻮن ﭘﻴﺶ
  ﻗﺎﺑﻞو اﻳﻦ ﺗﻔﺎوت  ﻳﺎﻓﺘﻪ  اﻓﺰاﻳﺶ 531/37±7/84آزﻣﻮن ﺑﻪ ﻣﻴﺰان 
  .ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ ﻣﺸﺎﻫﺪه
 ﻫﺎ دادهﺗﻮزﻳﻊ  ﻧﺸﺎن داداﺳﻤﻴﺮﻧﻮف  -آزﻣﻮن ﻛﻠﻤﻮﮔﺮوفﻧﺘﺎﻳﺞ 
ﻣﻮرد  آزﻣﻮن ﻟﻮﻳﻦ در ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ .ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲدر ﻫﻤﻪ اﺑﻌﺎد ﻧﺮﻣﺎل 
ﺗﺴﺎوي ﻫﻤﺴﺎﻧﻲ وارﻳﺎﻧﺲ ﻫﺎ در ﻣﻴﺰان ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ ﭘﺎﺳﺨﮕﻮﻳﺎن 
ﻣﺸﺨﺺ  و اﻧﺠﺎم ﮔﺮﻓﺖ آزﻣﻮن ﭘﺲو  آزﻣﻮن ﭘﻴﺶدر دو ﻣﺮﺣﻠﻪ 
  .ﺑﺮﺧﻮردار اﺳﺖاز ﺗﺠﺎﻧﺲ  ﻫﺎ ﮔﺮوهﺪ وارﻳﺎﻧﺲ ﻳﮔﺮد
 F ،2 ﺟﺪول ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻛﻮوارﻳﺎﻧﺲ ﺑﻪ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ
آزﻣﻮن دو ﮔﺮوه ﺑﺎ ﻫﻤﺴﺎن  ﺷﺪه ﺑﺮاي ﺗﻔﺎوت ﻧﻤﺮات ﭘﺲ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ
آزﻣﻮن اﺑﻌﺎد ﺳﻼﻣﺖ ﺟﺴﻤﺎﻧﻲ، ﺗﻐﺬﻳﻪ و ﻛﻨﺘﺮل  ﻧﻤﺮات ﭘﻴﺶ ﻛﺮدن
 ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ ﺑﻪ ﺗﺮﺗﻴﺐ وزن، ورزش و ﺗﻨﺪرﺳﺘﻲ و ﺳﻼﻣﺖ روان
و ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺳﻄﺢ  32/863 ،32/213 ،51/846 ،5/938
 و ﺳﻪ اﺑﻌﺎد دﻳﮕﺮ (P=0/20) ﻣﻌﻨﺎداري در ﺑﻌﺪ ﺳﻼﻣﺖ ﺟﺴﻤﺎﻧﻲ
درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ ﻧﻈﺮﻳﻪ اﻧﺘﺨﺎب : ﺗﻮان ﮔﻔﺖ ﻛﻪ ﻣﻲ (P=0/100)
ﺑﺮ اﺻﻼح ﺑﻌﺪ ﺳﻼﻣﺖ ﺟﺴﻤﺎﻧﻲ و ﺑﺎ  درﺻﺪ 59ﺎ ﺳﻄﺢ اﻃﻤﻴﻨﺎن ﺑ
ﺑﺮ اﺻﻼح اﺑﻌﺎد ﺗﻐﺬﻳﻪ و ﻛﻨﺘﺮل وزن،  درﺻﺪ 99 ﺳﻄﺢ اﻃﻤﻴﻨﺎن
ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ زﻧﺎن  ورزش و ﺗﻨﺪرﺳﺘﻲ و ﺳﻼﻣﺖ روان
  .ﻣﺒﺘﻼﺑﻪ ﭼﺎﻗﻲ ﻣﺆﺛﺮ اﺳﺖ
 
، ورزش و ﺗﻨﺪرﺳﺘﻲ وزن و ﻛﻨﺘﺮلﺗﻐﺬﻳﻪ  ﻣﺖ ﺟﺴﻤﺎﻧﻲ،ﺑﺮ ﺳﻼ "اﻧﺘﺨﺎبﻧﻈﺮﻳﻪ "اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮﻧﺘﺎﻳﺞ ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻛﻮوارﻳﺎﻧﺲ  :2ﺟﺪول 
 ﭼﺎﻗﻲ ﻣﺒﺘﻼﺑﻪدر زﻧﺎن  ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ روانو ﺳﻼﻣﺖ 
  ﺗﻮان آﻣﺎري  اﻧﺪازه اﺛﺮ  ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﺎداري  Fﻣﻘﺪار   ﻣﺘﻐﻴﺮ  
  ﻓﺮﺿﻴﻪ اول
  0/08  0/042  0/700 8/845  آزﻣﻮن ﭘﻴﺶ
  0/46  0/871  0/20  5/938  ﮔﺮوه
  ﻓﺮﺿﻴﻪ دوم
 
  0/37  0/012  0/10  7/261 آزﻣﻮن ﭘﻴﺶ
  0/69  0/763  0/100  51/846 ﮔﺮوه
  ﻓﺮﺿﻴﻪ ﺳﻮم
 
  0/77  0/722  0/900  7/049 آزﻣﻮن ﭘﻴﺶ
  0/99  0/364  0/100  32/213 ﮔﺮوه
  ﻓﺮﺿﻴﻪ ﭼﻬﺎرم
  0/78  0/872  0/300  01/393 آزﻣﻮن ﭘﻴﺶ 
  0/99  0/464  0/100  32/863 ﮔﺮوه
ﺑﺤﺚ
 
ﺑﺮ  "اﻧﺘﺨﺎبﻧﻈﺮﻳﻪ "آﻣﻮزش ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ  ﺗﺄﺛﻴﺮاﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ 
از . ﭼﺎﻗﻲ را ﺑﺮرﺳﻲ ﻛﺮده اﺳﺖ ﻣﺒﺘﻼﺑﻪ زﻧﺎنﻧﺪﮔﻲ اﺻﻼح ﺳﺒﻚ ز
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ  :ﭼﻨﻴﻦ اﺳﺘﻨﺒﺎط ﻛﺮد ﺗﻮان ﻣﻲﻣﺠﻤﻮع ﻧﺘﺎﻳﺞ 
 ﻣﺪاﺧﻠﻪدر ﮔﺮوه  ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲﺗﻔﺎوت ﻣﻴﺎﻧﮕﻴﻦ ﻧﻤﺮات اﺻﻼح 
درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ  ،ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ، ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻌﻨﺎدار ﺑﻮده اﺳﺖ
ﭼﺎﻗﻲ  ﺑﻪﻣﺒﺘﻼ زﻧﺎن ﺑﺮ ﻧﻈﺮﻳﻪ اﻧﺘﺨﺎب ﺑﺮ اﺻﻼح ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ
 ، آﻗﺎﮔﺪي(31)ﻗﺮﺑﺎﻧﻲ ﻣﻬﺮ  ﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺑﺎ ﻧﺘﺎﻳﺞ. اﺳﺖ ﻣﺆﺛﺮ
 (3) ﻫﻤﻜﺎران و datsnuG ،(51) semloH ،(41)و اﻋﺘﻤﺎدي 
ﻗﺮﺑﺎﻧﻲ ﻣﻬﺮ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ واﻗﻌﻴﺖ درﻣﺎﻧﻲ ﺑﻪ ﺷﻴﻮه  .ﻫﻤﺴﻮ اﺳﺖ
اﺿﻄﺮاب اﻓﺮاد ﺑﺎ اﺧﺘﻼل  ﻋﻼﺋﻢﺷﺪت  ﮔﺮوﻫﻲ ﺑﺮ ﻛﺎﻫﺶ
آﻗﺎﮔﺪي  .(31)اﺳﺖ ده ﺑﻮ ﻣﺆﺛﺮﻣﻌﻨﺎداري  ﻃﻮر ﺑﻪﺟﺒﺮي  -وﺳﻮاﺳﻲ
ﻧﻈﺮﻳﻪ "ﻛﻪ آﻣﻮزش ن دادﻧﺪ و اﻋﺘﻤﺎدي در ﭘﮋوﻫﺶ ﺧﻮد ﻧﺸﺎ
ﻫﻮﻳﺖ آﺷﻔﺘﻪ و ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ  ﺑﺮ ﻧﺤﻮه ﻛﻨﺘﺮل دروﻧﻲ و "اﻧﺘﺨﺎب
 ﻫﺎ آنﺑﻮد، وﻟﻲ ﺑﺮ ﻫﻮﻳﺖ زودرس و ﺗﻌﻮﻳﻖ اﻓﺘﺎده  ﻣﺆﺛﺮﻧﻮﺟﻮاﻧﺎن 
 ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ روانﺑﺮ ﺳﻼﻣﺖ  ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻲﭼﻮن ﻫﻮﻳﺖ  ؛ وﻧﺪاﺷﺖ ﺗﺄﺛﻴﺮي
ﺑﺎ اﻧﺘﺨﺎب درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ ﻧﻈﺮﻳﻪ  ،ﺎﺑﺮاﻳﻦداﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﺪ ﺑﻨ ﺗﺄﺛﻴﺮﻓﺮد 
ﺑﻪ اﺻﻼح ﺳﺒﻚ  درﻧﺘﻴﺠﻪاﻧﺘﺨﺎب ﺑﻪ درﻣﺎن ﻫﻮﻳﺖ آﺷﻔﺘﻪ ﺧﻮد و 
واﻗﻌﻴﺖ  ﺗﺄﺛﻴﺮ (51) semloH .(41)ﺑﺮﺳﻨﺪ  ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ روانزﻧﺪﮔﻲ 
  .ﺳﺖرا ﻧﺸﺎن داده ادرﻣﺎﻧﻲ در رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﺳﻼﻣﺘﻲ ﻛﻮدﻛﺎن ﭼﺎق 
ﮔﻔﺖ ﻛﻪ  ﺗﻮان ﻣﻲدر ﺗﺒﻴﻴﻦ دﻻﻳﻞ اﺣﺘﻤﺎﻟﻲ اﻳﻦ ﻧﺘﻴﺠﻪ 
و ﭼﺎﻗﻲ  وزن اﺿﺎﻓﻪﻧﻈﺮﻳﻪ اﻧﺘﺨﺎب ﺑﻪ زﻧﺎن داراي  آﻣﻮزش
 ﻫﺎ آن ﻫﺎي اﻧﺘﺨﺎبﺣﺎﺻﻞ  اﻓﺮادﻛﻪ ﺗﻤﺎﻣﻲ رﻓﺘﺎرﻫﺎي  آﻣﻮزد ﻣﻲ
 
  و ﻫﻤﻜﺎران اﻧﺘﻈﺎري ﻣﻴﺒﺪي ﻣﺤﻤﺪرﺿﺎ  ...ﻧﻈﺮﻳﻪ"اﺛﺮﺑﺨﺸﻲ درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ 
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و داﺷﺘﻦ ﻳﻚ ﺑﺪن ﺳﺎﻟﻢ ﻧﻴﺎزﻣﻨﺪ اﻧﺠﺎم ﻳﻚ ﺳﺮي از  ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ
و  ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ ﺷﻨﺎﺧﺘﻲ روان، ورزﺷﻲ و اي ﺗﻐﺬﻳﻪﭘﺰﺷﻜﻲ،  ﻫﺎي ﻣﺮاﻗﺒﺖ
 ﻠﻮبﺳﻼﻣﺖ ﺟﺴﻤﺎﻧﻲ در ﺣﺪ ﻣﻄ ﻫﺎ آنﺣﺎﺿﺮ  در ﺣﺎلﭼﻨﺎﻧﭽﻪ 
ﺧﻮدﺷﺎن  ﻫﺎ آنزﻳﺮا ﺑﺎﺷﺪ؛  ﻣﻲ ﻫﺎ آنﺑﻪ ﺧﺎﻃﺮ اﻧﺘﺨﺎب ﺧﻮد ﺪارﻧﺪ ﻧ
ﺧﻮد را ﻣﻬﻢ  اي دورهﭘﺰﺷﻜﻲ  ﻫﺎي ﻣﺮاﻗﺒﺖاﻧﺘﺨﺎب ﻛﺮدﻧﺪ ﻛﻪ 
ﻧﺎدرﺳﺖ ﭘﻴﺮوي ﻛﻨﻨﺪ، ﺑﻪ ورزش  اي ﺗﻐﺬﻳﻪﻧﺸﻤﺎرﻧﺪ، از ﻳﻚ ﺳﺒﻚ 
 ﺗﻨﺶﻣﻘﺎﺑﻠﻪ ﺑﺎ  ﻫﺎي ﻣﻬﺎرت درﻧﻬﺎﻳﺖروزاﻧﻪ ﺧﻮد اﻫﻤﻴﺖ ﻧﺪﻫﻨﺪ و 
ﺣﺎﺻﻞ ﻫﻤﻪ اﻳﻦ ﻣﻮارد اﺗﺨﺎذ ﺳﺒﻚ . و ﻓﺸﺎر رواﻧﻲ را دﻧﺒﺎل ﻧﻜﻨﻨﺪ
ﺧﻮاﻫﺪ  وزن اﺿﺎﻓﻪزﻧﺪﮔﻲ ﻧﺎدرﺳﺖ و ﻳﻜﻲ از ﻧﺘﺎﻳﺞ آن ﭼﺎﻗﻲ و 
ﺳﺒﻚ د ﺎﺑﻌادر ﺧﻼل ﺟﻠﺴﺎت آﻣﻮزﺷﻲ اﻓﺮاد ﻳﺎد ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ در . ﺑﻮد
 ﻫﺎي اﻧﺘﺨﺎبو  ﻛﺮده اﺻﻼحﺧﻮد را  ﻫﺎي اﻧﺘﺨﺎب زﻧﺪﮔﻲ
داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﻨﺪ، اﻧﺘﺨﺎﺑﻲ ﻛﻪ ﺑﻪ ﺑﻬﺒﻮد ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ و  ﺗﺮي ﺷﺎﻳﺴﺘﻪ
 ﺗﻮاﻧﺪ ﻣﻲاﻳﻦ روش درﻣﺎﻧﻲ  .ﻣﻨﺘﻬﻲ ﺷﻮد ﻫﺎ آنزن ﻛﻨﺘﺮل ﻣﻨﺎﺳﺐ و
ﺑﻪ  ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ. ي ﺳﻨﺘﻲ ﻛﺎﻫﺶ وزن ﻗﺮار ﮔﻴﺮدﻫﺎ روشﺟﺎﻳﮕﺰﻳﻦ 
 ﺷﻮد ﻣﻲاﻳﻨﻜﻪ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در زﻧﺎن ﭼﺎق ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺘﻪ ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد 
  .ﺻﻮرت ﮔﻴﺮد و ﺗﻌﺪاد ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺑﻴﺸﺘﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺸﺎﺑﻪ در ﻣﺮدان ﭼﺎق
: ﺑﻮد ﺑﻪ ﻣﻮارد زﻳﺮ اﺷﺎره ﺗﻮان ﻣﻲﭘﮋوﻫﺶ  ﻫﺎي ﻣﺤﺪودﻳﺖاز 
ﺟﺎﻣﻌﻪ آﻣﺎري ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻛﻠﻴﻪ زﻧﺎن ﭼﺎق داراي ﭘﺮوﻧﺪه در 
. ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲﻣﺮاﻛﺰ ﻣﺸﺎوره ﺗﻐﺬﻳﻪ ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن اردﻛﺎن ﺑﻮد ﻛﻪ ﻣﺤﺪود 
ﺑﻌﻼوه، ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﻧﻮﻳﻦ ﺑﻮدن اﻳﻦ ﻧﻮع روش درﻣﺎن، اﺛﺮ اﻧﮕﻴﺰه 
ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ  ﻣﺆﺛﺮﺴﺖ ﺗﻮاﻧ ﻣﻲﺑﻴﻤﺎر و اﻣﻴﺪ داﺷﺘﻦ ﺑﻪ درﻣﺎن ﺟﺪﻳﺪ 
ﺑﻪ دﻟﻴﻞ ﻣﺤﺪودﻳﺖ زﻣﺎﻧﻲ ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ . ﻛﻨﺘﺮل آن ﻣﻴﺴﺮ ﻧﮕﺮدﻳﺪ
ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ در  آﻣﺪه دﺳﺖ ﺑﻪﭘﮋوﻫﺶ، ﭘﻴﮕﻴﺮي ﺗﺪاوم ﻧﺘﺎﻳﺞ 





ﺳﺒﻚ  ،"اﻧﺘﺨﺎبﻧﻈﺮﻳﻪ "ﺑﺎ ﺑﻜﺎر ﮔﻴﺮي درﻣﺎن ﻣﺒﺘﻨﻲ ﺑﺮ 
ﻟﺬا  .ﺑﻬﺒﻮد ﻳﺎﻓﺖﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ زﻧﺪﮔﻲ زﻧﺎن ﭼﺎق 
 ﺑﺎﻫﺪفﺖ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺟﻬﺖ ارﺗﻘﺎء ﺳﻼﻣ درﻣﺎﻧﻲ رواناﺳﺘﻔﺎده از اﻳﻦ 
ﭘﻴﺸﻨﻬﺎد در ﻣﻌﺮض ﺧﻄﺮ  ﻫﺎي ﮔﺮوهاﺻﻼح ﺳﺒﻚ زﻧﺪﮔﻲ 





ﻣﺤﻤﺪرﺿﺎ ﻛﺎرﺷﻨﺎﺳﻲ ارﺷﺪ  ﻧﺎﻣﻪ ﭘﺎﻳﺎناﻳﻦ ﻣﻘﺎﻟﻪ ﺣﺎﺻﻞ 
ﺧﺎﻧﻢ دﻛﺘﺮ اﻳﻤﺎﻧﻪ اﻓﺨﻤﻲ اردﻛﺎﻧﻲ  راﻫﻨﻤﺎاﻧﺘﻈﺎري ﻣﻴﺒﺪي و اﺳﺘﺎد 
ﺑﻪ  ﺗﺤﻘﻴﻘﺎتداﻧﺸﮕﺎه آزاد اﺳﻼﻣﻲ ﻳﺰد واﺣﺪ ﻋﻠﻮم  ﻛﻪ در ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ
ﺗﻤﺎم ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﻦ ﻣﺮﺑﻮﻃﻪ و ﻫﻤﻜﺎران  از وﺳﻴﻠﻪ ﺑﺪﻳﻦ. ﺐ رﺳﻴﺪﺗﺼﻮﻳ
و آﻗﺎي  ﻛﻨﻨﺪﮔﺎن ﺷﺮﻛﺖﺷﻬﺮﺳﺘﺎن اردﻛﺎن  ﻣﺮﻛﺰ ﺑﻬﺪاﺷﺖﻣﺤﺘﺮم 
 ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻛﻪ در اﻧﺠﺎم اﻳﻦآﻣﺎر  ﻣﺸﺎورﻛﺎرﺷﻨﺎس  ﻣﻴﺮ ﺟﺎﻧﻲﻣﺤﻤﺪ 
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The effectiveness of treatment based on “Choice Theory” on improving the 
lifestyle of women suffered from obesity 
*Entezari Meybodi MR1, Afkhami I2, Nasirian M3 
 
Abstract 
Introduction: Lifestyle is combination of behavioral patterns and habits which various 
factors affect lifestyle of obese people. The aim of this study was to determine the 
effectiveness of treatment based on “Choice Theory” on improving the lifestyle of women 
suffered from obesity. 
Material & Methods: This study was a semi-experimental, which was conducted on 30 
obese women of Ardakan through random sampling in 2014 and then these 30 women were  
randomly categorized into experimental and control groups. The “Lifestyle Questionnaire” 
(content validity and reliability by Cronbach’s alpha was measured) was used for pretest. in 
total ,7 Reality therapy sessions were held for the experimental group. In this period, the 
people who were in control group did not receive any treatment. After the completion of the 
sessions, “Lifestyle Questionnaire” as post-test was distributed between both groups. Then 
data were collected and analyzed by SPSS/21. 
Finding: In the experimental group, mean in pretest stage was 105/07 which after post-
test increased to 135/73 Furthermore, the therapy based on “Choice Theory”, improved 
dimensions of physical health (P>0.05), nutrition and weight control (P>0.01), physical 
exercises and health (P>0.01), psychological health (P>0.01) of life style of women who 
suffered from obesity.  
Conclusion: Treatment based on the “Choice Theory”, improved the lifestyle of women 
suffered from obesity.  Hence it is recommended that organizations apply the “Choice 
Theory” to improve the lifestyle of the people suffered from obesity. 
Keywords: Life style, Choice Theory, Obesity. 
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